GOVERNO DO TOCANTINS
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE/CIB - TO
— SECRETARIA GERAL —

RESOLUCAO - CIB/TO N°. 108/2017, de 07 de abril de 2017.

Dispoe sobre a Proposta de Projeto N°
11230.123000/1170-08  para  Aquisi¢gdo  de
Equipamentos e Materiais Permanentes para a
Unidade Bdsica de Saude Terezinha de Jesus, no
municipio de Santa Rita do Tocantins — TO,
referente a Emenda Parlamentar N°. 26910003.

O PRESIDENTE DA COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
DO ESTADO DO TOCANTINS/CIB-TO, no uso de suas atribui¢des legais e
regimentais, conferidas através das disposigdes contidas no Art. 2° da Portaria N°.
931/1997, que constituiu a CIB-TO, de 26 de junho de 1997, publicada no Diério
Oficial do Estado do Tocantins em 04 de julho de 1997, expedida pela Secretaria da
Saude do Estado do Tocantins, ¢ no Regimento Interno da Comissdo Intergestores
Bipartite — CIB/TO, e,

Considerando a Proposta de Projeto N°. 11230.123000/1170-08 para
Aquisi¢do de Equipamentos e Materiais Permanentes para a Unidade Bésica de Satude
Terezinha de Jesus, no municipio de Santa Rita do Tocantins — TO, referente 8 Emenda
Parlamentar N°. 26910003;

Considerando o cadastro da proposta feito pelo Fundo Municipal de Saide
do municipio de Santa Rita do Tocantins — TO;

Considerando a andlise, discussdo e pactuagdo da Plenaria da Comissdo
Intergestores Bipartite em Reunido Extraordindria realizada aos 07 dias do més de abril
do ano de 2017.

RESOLVE:

Art. 1° - Homologar a Proposta de Projeto N°. 11230.123000/1170-08 para
Aquisi¢do de Equipamentos e Materiais Permanentes para a Unidade Basica de Saude
Terezinha de Jesus, no municipio de Santa Rita do Tocantins — TO, referente 3 Emenda
Parlamentar N°. 26910003, no valor de R$39.970,00 (trinta e nove mil novecentos e
setenta reais).

Art. 2° - Esta Resolug@o entra em vigor nesta data.
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MINISTERIO
DA SAUDE

N°. DA PROPO!

PROPOSTA DE AQUISICAO DE E

QUIPAMENTO/MATERIAL PERMANENTE
STA: 11230.123000/1170-08

IDENTIFICACAO DO FUNDO DE SAUDE

CNPJ NOME DO FUNDO DE SAUDE

11.230.123/0001-35|FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SANTA RITA DO TOCANTINS
Enderego Completo EA Tipo

TOCANTINS MUNICIPAL FUNDQ MUNICIPAL DE SAUDE
CENTRO

CEP UF Municipio

77.565-000 TO SANTA RITA DO TOCANTINS

TIPO DO RECURSO DA PROPOSTA

Recurso de Emenda Parlamentar
ds_objeto :AQUISICAO DE EQUIPAMENTO E MATERIAL PERMANENTE
26910003 - R$ 39.970,00 - IRAJA ABREU

DADOS DA(S) UNIDADE(S) ASSISTIDA(S)

Nome:

UNIDADE BASICA DE SAUDE TEREZINHA DE JESUS STA RITA

Tipo Unidade: CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

CNPJ: 01.613.127/0001-49

CNES: [2468654

Endereco: AVN TOCANTINS - CENTRO, CEP: 77565000

OBJETO DA PROPOSTA

AQUISICAO DE EQUIPAMENTO E MATERIAL PERMANENTE

JUSTIFICATIVA DA PROPOSTA

UNIDADE ASSISTIDA:

UNIDADE BASICA DE SAUDE TEREZINHA DE JESUS STA RITA

CNES: 2468654

EQUIPAMENTOS/MATERIAL PERMANENTE

UNIDADE ASSISTIDA: UNIDADE BASICA DE SAUDE TEREZINHA DE JESUS STA RITA

Ambiente: Consultério Odontolégico

Nome do Equipamento Qtd. Valor unitario (R$)|Valor total (R$)
Cadeira Odontoldgica Completa (equipo/ sugador/ refletor) 1 18.000,00 18.000,00
Caracteristica Fisica Especificacdo

COMANDO DA CADEIRA PEDAL

CABECEIRA ARTICULADA

REFLETOR MULTIFOCAL (MAIS DE UMA INTENSIDADE)

EQUIPO TIPO CART OU ACOPLADO

UNIDADE AUXILIAR 01 SUGADOR

CUBA PORCELANA/CERAMICA

SERINGA TRIPLICE POSSUI

PECA RETA POSSUI

CONTRA ANGULO POSSUI

MICRO MOTOR POSSUI

CANETA DE ROTACAO POSSUI
TERMINAIS NO MINIMO 3

Especificacdo Técnica

Ambiente: Sala de Reunido

Nome do Equipamento Qtd. Valor unitdrio (R$)|Valor total (R$)
Computador Portatil (Notebook) 1 3.500,00 3.500,00
Caracteristica Fisica Especificacdo

ESPECIFICAR NAO

Especificagdo Técnica

ACOLCHOADA PARA TRANSPORTE E ACONDICIONAMENTO DO EQUIPAM
REFORMA OU RECONDICIONAMENTO; GARANTIA DE 12 MESES.

CELULAS; FONTE EXTERNA AUTOMATICA COMPATIVEL COM O ITEM; POSSUIR INTERFACES USB 2.0 E 3.0, 01 (UMA) HDMI OU
DISPLAY PORT E 01 (UMA) VGA, LEITOR DE CARTAO; WEBCAM FULL HD (1080P); DEVERA VIR ACOMPANHADO DE MALETA DO TIPO
ENTO; O EQUIPAMENTO DEVERA SER NOVO, SEM USO,

Ambiente: Administracio

Nome do Equipamento Qtd. Valor unitério (R$)|Valor total (R$)
Computador (Desktop-Basico) 1 3.400,00 3.400,00
Caracteristica Fisica Especificagdo
ESPECIFICAR NAO

Especificacdo Técnica

NY/NADNT1T 1£.10
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ESPECIFICACAO MINIMA: QUE ESTEJA EM LINHA DE PRODUCAO PELO FABRICANTE; COMPUTADOR DESKTOP COM PROCESSADOR
NO MINIMO INTEL CORE I3 OU AMD A10 OU SIMILAR; POSSUIR 1 (UM) DISCO RIGIDO DE 500 GIGABYTE; MEMORIA RAM DE 08
(OITO) GIGABYTES, EM 02 (DOIS) MODULOS lDéN‘ﬂCOS DE 04 (QUATRO) GIGABYTES CADA, DO TIPO SDRAM DDR4 2.133 MHZ OU
SUPERIOR, OPERANDO EM MODALIDADE DUAL CHANNEL; A PLACA PRINCIPAL DEVE TER ARQUITETURA ATX, MICROATX, BTX OU
MICROBTX, CONFORME PADROES ESTABELECIDOS E DIVULGADOS NO SITIO WWW.FORMFACTORS.ORG, ORGANISMO QUE DEFINE
0s PADR@ES EXISTENTES; POSSUIR PELO MENOS 01 (UM) SLOT PCI-EXPRESS 2.0 X16 OU SUPERIOR; POSSUIR SISTEMA DE
DETECCAO DE INTRUSAO DE CHASSIS, COM ACIONADOR INSTALADO NO GABINETE; O ADAPATADOR DE VIDEO INTEGRADO DEVERA
SER NO MINIMO DE 01 (UM) GIGABYTE DE MEMORIA, POSSUIR SUPORTE AO MICROSOFT DIRECTX 10.1 OU SUPERIOR, SUPORTAR
MONITOR ESTENDIDO, POSSUIR NO MINIMO 02 (DUAS) SAIDAS DE VIDEO SENDO PELO MENOS 01 (UMA) DIGITAL DO TIPO HDMI,
DISPLAY PORT OU DVI; UNIDADE COMBINADA DE GRAVACAO DE DISCO OTICO CD, DVD ROM; TECLADO USB, ABNT2, 107 TECLAS
(COM FIO) E MOUSE USB, 800 DPI, 2 BOTOES, SCROLL (COM FIO); MONITOR DE LED 19 POLEGADAS (WIDESCREEN 16:9);
INTERFACES DE REDE 10/100/1000 E WIFI PADRAO IEEE 802.11 B/G/N; SISTEMA OPERACIONAL WINDOWS 10 PRO (64 BITS);
FONTE COMPATIVEL E QUE SUPORTE TODA A CONFIGURACAO EXIGIDA NO ITEM; GABINETE E PERIFERICOS DEVERAO FUNCIONAR
NA VERTICAL OU HORIZONTAL; TODOS OS EQUIPAMENTOS OFERTADOS (GABINEI'E TECLADO, MOUSE E MONITOR) DEVEM
POSSUIR GRADACOES NEUTRAS DAS CORES BRANCA, PRETA OU CINZA, E MANTER O MESMO PADRAO DE COR; TODOS 0S
COMPONENTES DO PRODUTO DEVERAO SER NOVOS, SEM USO, REFORMA OU RECONDICIONAMENTO; GARANTIA DE 12 MESES.

Nome do Equipamento Qtd. Valor unitario (R$)|Valor total (R$)
Mesa de Escritério 1 360,00 360,00
Caracteristica Fisica Especificacdo
MATERIAL DE CONFECCAO MADEIRA/ MDP/ MDF/ SIMILAR
COMPOSICAO SIMPLES
DIVISOES 02

Especificacdo Técnica
Nome do Equipamento Qtd. Valor unitario (R$)|Valor total (R$)
Arquivo 1 540,00 540,00
Caracteristica Fisica Especificacdo
MATERIAL DE CONFECCAO/ GAVETAS ACO/ DE 3 A 4 GAVETAS
DESLIZAMENTO DA GAVETA TRILHO TELESCOPICO

Especificagdo Técnica

Ambiente: Sala de Espera e Recepgdo

Nome do Equipamento Qtd. Valor unitario (R$)|Valor total (R$)
Computador (Desktop-Basico) 2 3.400,00 6.800,00
Caracteristica Fisica Especificacdo
ESPECIFICAR NAO

Especificacdo Técnica

ESPECIFICACAO MINIMA: QUE ESTEJA EM LINHA DE PRODUGAO PELO FABRICANTE; COMPUTADOR DESKTOP COM PROCESSADOR
NO MINIMO INTEL CORE I3 OU AMD A10 OU SIMILAR; POSSUIR 1 (UM) DISCO RIGIDO DE 500 GIGABYTE; MEMORIA RAM DE 08
(OITO) GIGABYTES, EM 02 (DOIS) MODULOS IDENTICOS DE 04 (QUATRO) GIGABYTES CADA, DO TIPO SDRAM DDR4 2.133 MHZ OU
SUPERIOR, OPERANDO EM MODALIDADE DUAL CHANNEL; A PLACA PRINCIPAL DEVE TER ARQUITETURA ATX, MICROATX, BTX OU
MICROBTX, CONFORME PADROES ESTABELECIDOS E DIVULGADOS NO SITIO WWW.FORMFACTORS.ORG, ORGANISMO QUE DEFINE
0os PADR@ES EXISTENTES; POSSUIR PELO MENOS 01 (UM) SLOT PCI-EXPRESS 2.0 X16 OU SUPERIOR; POSSUIR SISTEMA DE
DETECCAO DE INTRUSAO DE CHASSIS, COM ACIONADOR INSTALADO NO GABINETE; O ADAPATADOR DE VIDEO INTEGRADO DEVERA
SER NO MINIMO DE 01 (UM) GIGABYTE DE MEMORIA, POSSUIR SUPORTE AO MICROSOFT DIRECTX 10.1 OU SUPERIOR, SUPORTAR
MONITOR ESTENDIDO, POSSUIR NO MINIMO 02 (DUAS) SAIDAS DE VIDEO, SENDO PELO MENOS 01 (UMA) DIGITAL DO TIPO HDMI,
DISPLAY PORT OU DVI; UNIDADE COMBINADA DE GRAVAGAO DE DISCO OTICO CD, DVD ROM; TECLADO USB, ABNT2, 107 TECLAS
(COM FIO) E MOUSE USB, 800 DPI, 2 BOTOES, SCROLL (COM FIO); MONITOR DE LED 19 POLEGADAS (WIDESCREEN 16:9);
INTERFACES DE REDE 10/100/1000 E WIFI PADRAO IEEE 802.11 B/G/N; SISTEMA OPERACIONAL WINDOWS 10 PRO (64 BITS);
FONTE COMPATIVEL E QUE SUPORTE TODA A CONFIGURACAO EXIGIDA NO ITEM; GABINETE E PERIFERICOS DEVERAO FUNCIONAR
NA VERTICAL OU HORIZONTAL; TODOS OS EQUIPAMENTOS OFERTADOS (GABINETE, TECLADO, MOUSE E MONITOR) DEVEM
POSSUIR GRADAGOES NEUTRAS DAS CORES BRANCA, PRETA OU CINZA, E MANTER O MESMO PADRAO DE COR; TODOS 0S
COMPONENTES DO PRODUTO DEVERAO SER NOVOS, SEM USO, REFORMA OU RECONDICIONAMENTO; GARANTIA DE 12 MESES.

Ambiente: Consultério Indiferenciado

N do Equip nt Qtd. Valor unitario (R$)|Valor total (R$)
Estetoscdpio Adulto 1 170,00 170,00
Caracteristica Fisica Especificagdo
TIPO DUPLO
AUSCULTADOR AGO INOXIDAVEL
Especificacdo Técnica
Nome do Equipamento Qtd. Valor unitario (R$)|Valor total (R$)
Ar Condicionado 3 2.400,00 7.200,00
Caracteristica Fisica Especificacdo
CAPACIDADE 9.000 A 12.000 BTUs
TIPO SPLIT
FUNCAO QUENTE E FRIO
Especificagdo Técnica
Qtd. Total Valor Total (R$)
e 11 39.970,00

QUANTIDADE E VALOR TOTAL DOS EQUIPAMENTOS APRESENTADOS

QTD. TOTAL VALOR TOTAL (R$)

11 39.970,00

DOCUMENTAGAO DA PROPOSTA

Outros documentos para a Proposta - doc02748620170403110133.pdf
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